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   The results of clinical use of an extracorporeal shock wave lithotripter (Biolithos MARK III) 
are presented. From May 1991 through February 1992, a total of 50 sessions were carried out on 
33 patients with upper urinary tract stones. Treatments were performed on an outpatient basis, 
and none of the patients needed anesthesia or analgesia. 
   One month after the last session, 18 patients (54.5%) were free from stone fragments and 6 
(18.2%) had stone fragments equal to or smaller than 4 mm. The over-all successful rate obtained 
by these categories was 72.7%. 
   After treatment no serious complications were observed. Although gross hematuria appeared 
in almost all patients, pain was noted in only 5 patients. Laboratory data after treatments showed 
slight and transient changes. 
   It is concluded that Biolithos MARK  III is useful and safe in the management of upper urinary 
tract stones on an outpatient basis. 
                                                   (Acta Urol. Jpn. 39: 115-119, 1993) 
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緒 言
1980年Chaussyらに よ って体 外 衝 撃 波 結 石 破 砕 術
(extracorporealshockwaveI三thotripsy=以下ES-
WLと 略 す)が 報告 され1),本邦 で は1984年Dorni-
erHM-3に よ る臨床 治 療研 究 が開 始 され た2).以 来
本邦 で もす で に10数機 種 が 尿 路 結石 破砕 装 置 と して 臨
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insituで行った,結 石 の破砕片 が尿管を閉塞する
恐 れのあ る長径42mmの 腎孟結石 の1例 にのみ
ESWL直前にdoubleJstentを留置したが,そ の
他の症例では,尿 管カテーテルの留置などは行わなか





































































治療後1日 目,7日 目,1ヵ 月FlにKUBを とり







例にはESWLに よる追加治療 は行 わ なかった.ま









数 と の関 係 をTable2に 示 した,33例 中1回 が
22例(66.7%),2回が6例(18.2%),3回 が4例
(18.2%),4回が1例(3.0%)で あ った.1症 例 あ
た り平 均1.52回,3,420±2,640発の衝 撃波 を投 与 し
た.50回 の 治療 では,1回に つ き治療 時 間 は75,9±25.4
分,衝 撃 波 は2,263±804発,透視 時 問 は20.1±8.8分
であ った.
治 療 効 果 判定 は,最 終 治 療 後1ヵ 月 目に 行 った.著
効18例(54.5%),有効6例(18.2%),や や 有 効7
例(21.2%),無効2例(6.1%)で あ り,著 効 と有 効
を 合 わせ た有 効 率 は72.7%であ っ た.結 石 の 大 き さ と
治 療成 績 をTable3に 示 す10mm以 下 の 小結 石
の 有 効 率 が最 も低 か った.結 石 の部 位 別 の 治 療成 績 を
Table4に示す.尿 管結 石 の 成 績 が 最 も不 良 で あ っ
た.結 石 分 析 が 施 行 で きた26例で は,CaOx95%以
上 が15例,CaOx,Capの 混 合 が8例,尿 酸 が3例 で
あ った.
副 作 用 に 関 しては,疹 痛,発 熱 血 尿,菌 血症,尿
路 の形 態 的 損傷 につ い て検 討 した.ESWL施 行 中 鎮
痛 剤 を 必 要 と した症 例 は な く,疹 痛 の た めESWL
を 中 止 した症 例 もなか った.ESWL施 行 後,鎮 痛 剤
の 坐 薬 を 使用 した症 例 は5例 で あ った.1例 は 当 日の
み で あ り1例 は 当 日お よび1日 目に 使用 した.他 の3
例 は 当 日には 使 用 して お らず 破砕 片 の排 出に と もな う
疹 痛発 作 に用 い た もの で あ った.発 熱 は2例 に 認 め ら
れ た.1例 は 当 日お よび1日 目に微 熱 が認 め られ た.




結 石 部 位 著効 有効 篇 無効 有辮
腎 孟 ・ 腎 杯124
腎孟 ・尿管移行部32
上 部 尿 管30
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発 して い た 症 例 で あ った.肉 眼 的 血尿 は25例(75.8%)
に認 め られ た.14例(56.O%)はESWL当 日の み
で あ り3例(12.0%)は1日 目まで4例(16.0%)は
2日 目 まで2例(8.0%)は3日 目 まで で残 りの2例
(8.0%)は4日 目ま で 持 続 した が,い ず れ も 軽 度 で
輸 血 を 要 す る症 例 は な か った.菌 血 症,そ の他 尿 路 の
形 態 的 損 傷 は経 験 しえな か った.
血 液 検 査 は 術 前,術 後1日 目,7日 目に 行 った 。 末
梢 血赤 血 球(RBC)お よび 血 色 素(Hb)は,正 常 範
囲 内 で統 計 学 的 に有 意 差(p〈0.05)を認 め た.血 液 生
化 学検 査 では 統 計 学的 に有 意 な 変動 は認 め られ な か っ
た.血 中 ク レアチ ン フ ォス フ ォキ ナ ー ゼ(CPK)に
関 して は 有意 差 は 認 め られ な か った も の の,2例 で
EswL施 行 前47U/1,67U/1がそ れ ぞ れ1日 目に
317u/1,26gu/1と正 常 上 限 の2倍 以 上 の値 を示 した.















































式であ りなが ら一切の鎮 痛剤の投与 なしでESWL
が施行できたことは特筆すべきことと考えられた.
臨床検査データでは,他 の機種の報告ではESWL
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